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QUYẾT ĐỊNH
VỀ VIỆC BAN HÀNH QUY CHẾ CÔNG TÁC KHOA UNG BƯỚU   

BỘ TRƯỞNG BỘ Y TẾ
Căn cứ Nghị định số 49/CP ngày 15/5/2003 của Chính phủ quy định chức năng, nhiệm vụ, quyền hạn và tổ chức bộ máy Bộ Y tế;
Theo đề nghị của Vụ trưởng Vụ Tổ chức cán bộ, Vụ trưởng Vụ Ðiều trị- Bộ Y tế,
 QUYẾT ĐỊNH: 
Ðiều 1. Nay ban hành kèm theo Quyết định này Quy chế công tác Khoa ung bướu.

Ðiều 2. Quy chế công tác Khoa ung bướu được áp dụng đối với các bệnh viện của Nhà nước, bệnh viện tư nhân và bán công.

Ðiều 3.  Giao cho Vụ trưởng Vụ Ðiều trị phối hợp với các Vụ chức năng, Thanh tra Bộ Y tế để hướng dẫn, kiểm tra thanh tra việc thực hiện Quy chế công tác Khoa ung bướu trong các bệnh viện. 

Ðiều 4. Quyết định này có hiệu lực sau 15 ngày, kể từ ngày đăng công báo, thay thế  mục 22, Phần V: Quy chế công tác Khoa ung bướu (điều trị tia xạ) ban hành kèm theo Quyết định số 1895/1997/BYT-QÐ ngày 19/9/1997 của Bộ trưởng Bộ Y tế về việc ban hành Quy chế bệnh viện.

Ðiều 5. Các Chánh Văn phòng, Chánh Thanh tra, Vụ Trưởng Vụ Ðiều trị, Vụ Trưởng, Cục trưởng thuộc Bộ Y tế, Giám đốc Sở Y tế tỉnh, thành phố trực thuộc trung ương, thủ trưởng đơn vị trực thuộc Bộ, Giám đốc bệnh viện chịu trách nhiệm thi hành Quyết định này./.
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QUY CHẾ
 CÔNG TÁC KHOA UNG BƯỚU
(Ban hành kèm theo Quyết định số 3981/QÐ-BYT ngày 29/7/2003 của Bộ trưởng Bộ Y tế )
 
I. QUY ĐỊNH CHUNG: 

1. Chức năng nhiệm vụ
Khoa ung bướu là khoa lâm sàng có chức năng nhiệm vụ:

Khám, điều trị bệnh ung thư và các bướu lành.

Ðiều trị, tư vấn về giảm đau và chăm sóc triệu chứng cho người bệnh ung thư giai đoạn cuối.

Chỉ đạo và tham gia các hoạt động phòng chống ung thư trong khu vực được Giám đốc bệnh viện phân công. 

2. Tổ chức
a/ Khoa ung bướu hoàn chỉnh có bốn đơn vị, tuỳ theo hoàn cảnh thực tế của bệnh viện, Khoa ung bướu có thể đủ hoặc chưa đầy đủ bốn đơn vị như sau:

Ðơn vị Phẫu thuật: Phẫu thuật ung thư và u lành theo các phác đồ hiện hành và can thiệp ngoại khoa để phục hồi một số chức năng sống cho người bệnh ung thư.

Ðơn vị Tia xạ: Sử dụng kỹ thuật bức xạ ion hoá năng lượng cao bằng máy Cobalt hoặc gia tốc, để điều trị các trường hợp ung thư theo các phác đồ phù hợp.

Ðơn vị Hoá chất: Ðiều trị hoá chất cho các người bệnh ung thư theo phác đồ phù hợp với kết quả chẩn đoán lâm sàng và mô bệnh học. 

Ðơn vị Chống đau và chăm sóc triệu chứng: Ðiều trị giảm đau, tư vấn về điều trị giảm đau và chăm sóc giảm nhẹ triệu chứng cho người bệnh ung thư.

b/ Số giường bệnh và nhân lực: Tuỳ theo nhu cầu, hoàn cảnh thực tế của bệnh viện, Giám đốc Bệnh viện quyết định số giường bệnh từ 20 giường đến 100 giường.

c/ Bác sỹ công tác tại Khoa ung bướu phải qua đào tạo về chuyên ngành ung bướu, có bằng cấp, chứng chỉ chuyên môn phù hợp.

3/ Các Khoa ung bướu phải có buồng khám chuyên Khoa ung bướu. Giám đốc bệnh viện có trách nhiệm đảm bảo cơ sở vật chất, trang thiết bị y tế, nhân lực cho hoạt động của Khoa ung bướu và thực hiện đúng quy định của pháp luật về an toàn và kiểm soát bức xạ. 

II. QUY ĐỊNH CỤ THỂ    
1. Buồng khám chuyên Khoa ung bướu tại khoa khám bệnh:
a. Trách nhiệm của Trưởng Khoa khám bệnh:

Phối hợp chặt chẽ về chuyên môn giữa buồng khám chuyên Khoa ung bướu và các buồng khám chuyên khoa khác trong Khoa khám bệnh.

Bố trí bác sĩ chuyên Khoa ung bướu khám sàng lọc, điều trị ngoại trú, tư vấn cho người bệnh và gia đình điều trị tại nhà. 

b. Trách nhiệm của Bác sĩ chuyên Khoa ung bướu:

Khám sàng lọc và chẩn đoán các bệnh ung bướu.

Ðiều trị nội trú, ngoại trú người bệnh ung bướu. 

Tư vấn cho người bệnh và người thân về chăm sóc người bệnh ung bướu tại nhà.

2. Khoa ung bướu:
a. Trách nhiệm của Trưởng khoa:

Tổ chức hoạt động của khoa theo đúng quy chế của Khoa ung bướu. Ðối với đơn vị điều trị phẫu thuật phải đồng thời thực hiện theo quy chế Khoa ngoại và phẫu thuật, gây mê hồi sức; đối với đơn vị điều trị hoá chất và chống đau, đồng thời phải đảm bảo thực hiện quy chế Khoa nội .

Phối hợp với khoa khám bệnh, tổ chức tốt công tác khám bệnh tại phòng khám chuyên Khoa ung bướu.

Lập kế hoạch và tổ chức tốt công tác điều trị phẫu thuật cho các bệnh nhân tại đơn vị điều trị phẫu thuật theo quy chế của Khoa ngoại và Khoa phẫu thuật gây mê hồi sức.

Tổ chức thực hiện điều trị tia xạ và điều trị hoá chất, điều trị triệu chứng và chống đau cho các bệnh nhân theo đúng quy chế Khoa ung bướu và quy chế Khoa nội.

Quản lý và bảo quản tốt thiết bị điều trị tia xạ theo pháp lệnh an toàn và kiểm soát bức xạ.

Lập kế hoạch kiểm tra an toàn bức xạ thường xuyên và định kỳ. Có kế hoạch phòng chống sự cố bức xạ. Tổ chức tốt công tác tiêu độc, tẩy uế và xử lý chất thải phóng xạ theo đúng quy định của pháp luật về an toàn và kiểm soát bức xạ.

Phối hợp với tuyến y tế cơ sở tổ chức phát hiệm sớm và tuyên truyền giáo dục sức khoẻ về bệnh ung thư cho nhân dân.

Quyền han:  Có quyền hạn chung của Trưởng khoa.

b. Trách nhiệm của Bác sĩ điều trị ngoại khoa:

Là bác sỹ chuyên Khoa ngoại ung bướu, bác sỹ chuyên Khoa ngoại được đào tạo ngoại Khoa ung bướu hoặc bác sỹ chuyên Khoa ngoại có kinh nghiệm về ngoại Khoa ung bướu thực hiện. 

Phẫu thuật ung thư, u lành theo qui trình kỹ thuật hiện hành và can thiệp ngoại khoa để phục hồi chức năng sống cho người bệnh ung thư. 

Việc chăm sóc và điều trị người bệnh thực hiện theo quy chế Khoa ngoại ban hành kèm theo Quyết định số 1895/1997/QÐ-BYT ngày 19/9/1997 của Bộ trưởng Bộ Y tế.

c. Trách nhiệm của Bác sỹ điều trị tia xạ:

Chỉ định điều trị bằng năng lượng bức xạ ion hoá bằng các nguồn phóng xạ để điều trị các trường hợp ung thư. Trong chỉ định điều trị xác định rõ mục tiêu điều trị (triệt để, tạm thời hay giảm nhẹ triệu chứng); phương thức điều trị đơn thuần hoặc phối hợp với các biện pháp điều trị khác (phẫu thuật, hoá chất, miễn dịch); liều lượng và thời gian điều trị.
Khám người bệnh trước, trong và sau khi xạ trị, chỉ định các xét nghiệm để đánh giá hiệu quả điều trị, phát hiện kịp thời các biến chứng có thể do tia xạ.
Kiểm tra việc thực hiện chỉ định điều trị đối với kỹ thuật viên tia xạ.
Hướng dẫn người bệnh và thân nhân về những lưu ý trong quá trình điều trị. Có đủ phương tiện cấp cứu để xử trí kịp thời khi người bệnh có diễn biến bất thường.
d. Trách nhiệm của Bác sĩ điều trị hoá chất: 
Bác sỹ điều trị hoá chất phải được đào tạo và có chứng chỉ phù hợp.
Người bệnh điều trị hoá chất có thể điều trị ngoại trú hoặc nội trú.
Phải có “lồng” pha chế hoá chất, buồng tiêm truyền hoá chất cho người bệnh.
Ðiều trị hoá chất cho người bệnh ung thư phải căn cứ vào kết quả chẩn đoán lâm sàng, mô bệnh học và phù hợp với phác đồ.
Việc chăm sóc và điều trị người bệnh thực hiện theo quy chế Khoa nội ban hành kèm theo Quyết định số 1895/1997/BYT-QÐ ngày 19/9/1997 của Bộ trưởng Bộ Y tế.
e. Trách nhiệm của Bác sĩ điều trị chống đau, chăm sóc giảm nhẹ triệu chứng: 
Ðiều trị giảm đau, tư vấn về điều trị giảm đau và chăm sóc giảm nhẹ triệu chứng cho người bệnh ung thư. 
Thực hiện quy chế của Khoa nội ban hành kèm theo Quyết định số 1895/1997/QÐ-BYT ngày 19/9/1997 của Bộ trưởng Bộ Y tế.
f. Trách nhiệm của Y tá ( Ðiều dưỡng ):
Tiếp đón, thăm hỏi, an ủi người bệnh và gia đình người bệnh, đưa người bệnh vào buồng bệnh.
Thực hiện các thủ tục hành chính chuyên môn theo quy định.
Khai thác các chỉ số sinh tồn, mời bác sĩ điều trị đến thăm khám và nghiêm chỉnh thực hiện y lệnh.
Thực hiện khẩn trương, nghiêm chỉnh y lệnh của bác sĩ, theo dõi phát hiện các diễn biến bất thường báo cáo bác sĩ điều trị để xử lý kịp thời, chăm sóc người bệnh theo quy chế chăm sóc người bệnh toàn diện.
Ðưa người bệnh có chỉ định đi khám các chuyên khoa khác trong hoặc ngoài bệnh viện.
Phổ biến nội quy bệnh viện, hướng dẫn nơi ăn, ở, vệ sinh, giáo dục sức khỏe cho người bệnh.
g. Trách nhiệm của kỹ sư/ kỹ thuật viên vật lý:
Nắm vững nguyên lý và vận hành thông thạo các thiết bị chuyên dùng.
Xác định liều tia xạ, sự phân bổ liều tia xạ, vẽ sơ đồ đường đồng liều để đạt liều điều trị yêu cầu tại khối u. 
Kiểm tra định kỳ, đột xuất mức nhiễm xạ vi khí hậu tại buồng đặt thiết bị và môi trường xung quanh để đảm bảo an toàn cho người bệnh và nhân viên.
Kiểm tra thường xuyên để chuẩn hoá lại liều lượng tia xạ cho người bệnh.
h.  Trách nhiệm của Kỹ thuật viên vận hành thiết bị bức xạ y học:
Ðăng ký người bệnh đến khám và điều trị.
Hướng dẫn người bệnh thực hiện các yêu cầu chuyên môn trước, trong và sau quá trình xạ trị. 
Thực hiện chỉ định của bác sỹ điều trị về vị trí thiết bị, tư thế người bệnh, khoảng cách và liều lượng tia xạ.
Chuẩn bị thiết bị, dụng cụ, hoá chất, thuốc men và tư thế người bệnh trước khi tiến hành chẩn đoán hay điều trị tia xạ.
Chăm sóc, phát hiện diễn biến bất thường của người bệnh, báo cáo bác sỹ điều trị để xử trí kịp thời.
Quản lý thiết bị tia xạ, khi thiết bị trục trặc phải dừng ngay hoạt động, báo cáo Trưởng khoa, kỹ sư vật lý để lập biên bản và có kế hoạch sửa chữa.
Không được bỏ vị trí làm việc khi thiết bị đang hoạt động. 
Thực hiện nghiêm chỉnh quy chế quản lý, sử dụng trang thiết bị y tế.
Sau khi sửa chữa trang thiết bị, phải kiểm tra độ chính xác của thiết bị.
Thực hiện các biện pháp an toàn phòng chống sự cố tia xạ, nếu quá khả năng phải báo cáo ngay cơ quan quản lý nhà nước về an toàn phóng xạ để được giúp đỡ kịp thời.
Phải ghi sổ nhật ký thiết bị và bàn giao chặt chẽ giữa các kíp làm việc. Lập hồ sơ theo dõi các nguồn phóng xạ, định kỳ kiểm tra và báo cáo cấp trên.
Nghiêm cấm việc ngắt bỏ các bộ phận hư hỏng trong hệ thống an toàn tự động và vận hành bằng tay.
III. QUAN HỆ CỦA KHOA UNG BƯỚU VỚI CAC KHOA PHÒNG KHÁC TRONG BỆNH VIỆN, VỚI BỆNH VIỆN CHUYÊN KHOA TUYẾN TRÊN, VỚI Y TẾ CƠ SỞ.
1. Với các khoa, phòng trong bệnh viện:
Tham gia hội chẩn người bệnh ung thư điều trị tại các khoa, phòng. 

Kết hợp các khoa, phòng trong bệnh viện điều trị người bệnh ung thư theo phác đồ phù hợp.

2. Với bệnh viện chuyên khoa tuyến trên:
Yêu cầu giúp đỡ, hỗ trợ chuyên môn, đào tạo cán bộ chuyên khoa khi cần.

Chịu sự giám sát, chỉ đạo về chuyên môn, kỹ thuật.

Kết hợp điều trị nguời bệnh ung thư.

Hợp tác hoạt động phòng chống ung thư.

3. Với y tế cơ sở: thực hiện chỉ đạo tuyến theo các nội dung sau:

Giáo dục hiểu biết về phòng chống ung thư, tổ chức và tham gia sàng lọc phát hiện sớm ung thư trong cộng đồng. 

Nghiên cứu, điều tra dịch tễ học ung thư trong địa bàn phụ trách.

Huấn luyện cán bộ y tế cơ sở về phòng bệnh, phát hiện bệnh sớm, chống đau và chăm sóc triệu chứng người bệnh ung thư.

Cử cán bộ hội chẩn, hỗ trợ cho y tế cơ sở khi có yêu cầu./.

 

 

